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Esta tesis abarca el desarrollo de una aplicación móvil con geolocalización, mediante la 
metodología mobile-d, para la gestión de visitas médicas en la empresa Laboratiorios 
Siegfried S.A.C., la empresa antes de la implementación de la aplicación presentaba 
deficiencias en cuanto a los tiempos, el cual fue importante para resolver los objetivos, 
disminuir el tiempo en el registro de informes diarios, disminuir el tiempo en la ubicación 
de las rutas. 
Se utilizó la metodología Mobile-d para el desarrollo de la aplicación, debido a que se 
ajusta al desarrollo en tiempos cortos.  
La investigación es de tipo aplicada, el diseño es Pre-experimental y el enfoque es 
cuantitativo. La muestra fue de 30 visitadores médicos. La técnica de recolección da datos 
fue la Observación y el instrumento ficha de Observación. Los datos se procesaron y 
analizaron con el software SPSS V23. 
La implementación de la aplicación móvil permitió disminuir el tiempo en el registro de 
informes de 13.35 minutos a 1.9 minutos, de forma similar, se disminuyó el tiempo en la 
ubicación de las rutas de 10.08 minutos a 1.55 minutos. Entonces se puede concluir que la 
aplicación móvil logro reducir los tiempos en la gestión de visitas médicas. 














This thesis covers the development of a mobile application with geolocation, using the 
mobile-d methodology, for the management of medical visits in the company Laboratiorios 
Siegfried SAC, the company before the implementation of the application presented 
deficiencies in terms of time, the which was important to solve the objectives, reduce the 
time in the recording of daily reports, decrease the time in the location of the routes. 
The Mobile-d methodology was used for the development of the application, because it fits 
the development in short times. 
The research is applied, the design is pre-experimental and the approach is quantitative. 
The sample was of 30 medical visitors. The data collection technique was the Observation 
and the Observation tab instrument. The data was processed and analyzed with the SPSS 
V23 software. 
The implementation of the mobile application allowed to reduce the time in the record of 
reports from 13.35 minutes to 1.9 minutes, similarly, the time in the location of the routes 
was reduced from 10.08 minutes to 1.55 minutes. Then it can be concluded that the mobile 
application managed to reduce the times in the management of medical visits. 
















1.1 Realidad Problemática 
Según, Lehnhausen (2017) afirma que la industria farmacéutica es un importante sector de 
crecimiento y competitividad para las economías nacionales. En 2014, los ingresos totales 
del mercado farmacéutico mundial sumaron alrededor de € 965.03 mil millones y se espera 
que lleguen a € 1.159.7 mil millones en 2018” (Citado en Muratoglu, 2017, pág.1).  
Según el Ministerio de la Producción (2015) afirma que la industria farmacéutica nacional, 
cuenta con grandes empresas que son la fuente de abastecimiento local y destinando 
también al exterior, ganando posicionamiento en el exterior junto a marcas reconocidas. 
Este sector genera el 918 millón de nuevos soles del pbi anualmente es decir (1.4% en 
promedio). Así mismo, las ventas incrementaron en un 50 % en 2014 con respecto al 2010. 
(pág.12). 
Laboratorios Siegfried S.A.C, ubicado en la ciudad de Lima-Perú, tiene 10 años dentro del 
mercado nacional, actualmente tiene 90 colaboradores, su principal actividad es la 
producción y comercialización de productos farmacéuticos y dermatológicos. Siegfried 
cuenta profesionales que se les conoce como Representante o Visitador médico dedicado a 
realizar las visitas periódicas a la comunidad médica, promocionando y haciendo 
seguimiento de los productos. El problema identificado en la empresa es en el proceso de 
gestión de visitas, ya que los visitadores médicos no cumplen con la cobertura asignada por 
la empresa. A los visitadores médicos les son asignados un plan rutas de visita que 
realizará, por lo general esto realiza en función a un ciclo promocional que se elabora de 
manera mensual. En las rutas establecidas los visitadores médicos tienen definidos quienes 
son los médicos que visitaran durante el ciclo. Por lo general un visitador dispone de una 
cantidad de 6 médicos a visitar durante el día. uno de los problemas identificado es durante 
la entrevista con los médicos debido a que la información obtenida lo registran en hojas de 
cálculo, entonces esto genera una acumulación de hojas y eso genera demoras en el 
procesamiento de la información. Otro de los problemas que se identifico es el 
desplazamiento innecesario de los visitadores médicos, es decir desconocen la ubicación de 
los clientes a visitar (Médicos, Farmacias, Clínicas), y esto genera pérdida de tiempo en la 
ubicación. Por lo tanto, los reportes lo realizan al final del día de manera manual en 





procesamiento de la información, generando una demora y pérdida de tiempo durante este 
proceso. 
 
Figura 1: Proceso actual en la Gestión de Visitas Médicas en la 









El proceso mostrado en la figura anterior, muestra problemas en: 
 
Tabla 1. Indicadores 
Indicador 
Tiempo promedio en el registro de informes diarios 
Tiempo promedio en la ubicación de las rutas 
 
 
Entendiendo la problemática, para solucionar los problemas mencionados se propuso 
desarrollar una aplicación móvil con Geolocalización, mediante la Metodología Mobile-D, 

















1.2. Trabajos previos 
Antecedentes Internacionales 
 Ayala, F., y Segovia (2016), desarrollo la tesis “Implementación de una 
aplicación móvil, empleando la metodología Mobile-D, para la geolocalización 
de centros de atención medica junto a sus profesionales requeridos, en las 
parroquias urbanas del Cantón Latacunga en el periodo 2015” desarrollado en 
la Universidad Técnica de Cotopaxi, Ecuador. El objetivo de la presente 
investigación es implementar una aplicación móvil que geolocalice los centros de 
atención médica existentes y sus médicos. La metodología implementada es 
Mobile-d. se concluye que la aplicación brindo un ventajoso beneficio en los 
usuarios minimizando el tiempo de búsqueda y localización gracias al mapa de 
ubicación así mismo se sienten satisfechos sobre la información presentada de sus 
centros de atención medica más cercanos con sus especialistas requeridos. (pág.22). 
 
 Del presente antecedente se tomó los conceptos de la metodología mobile-d 
para desarrollar la aplicación. 
 
 Erazo, M., (2014), desarrollo la tesis “Estudio de la operación de visitadores 
médicos aplicado a empresas farmacéuticas para automatización y propuesta 
de desarrollo de una aplicación utilizando dispositivos móviles” en la 
Universidad de Guayaquil, Ecuador. La problemática presentada en la 
investigación es la necesidad de disponer de la información en tiempo real sin 
necesidad de acudir a las oficinas centrales y recibir listados en papel. Además de 
poder conocer la ubicación de los promotores que están realizando los recorridos. 
El tipo de investigación que se aplico fue por su naturaleza. Como objetivo se tiene 
de la investigación fue diseñar y desarrollar una aplicación prototipo para 
dispositivo móvil, que automatice la recepción y entrega de información, 
presentando resultados en tiempo real y que establezca la posición geográfica del 
Visitador médico. Se concluye que el modelo para la sistematización de los 
procedimientos de los visitadores médicos será desarrollado como una aplicación 






 De la presente investigación se tomó los conceptos para la variable 
dependiente puesto que las teorías están relacionadas a las visitas médicas. 
 
 Andrade, F., y Erráez, E., (2013), desarrollo la tesis “Tiempo invertido para crear 
informes diarios adecuados de visitadores a médicos durante el 2012 en la 
ciudad de Cuenca y desarrollo de un software de registro de bitácoras de 
visitas a médicos para empresas farmacéuticas usando dispositivos móviles” en 
la Universidad Tecnológica Israel, Ecuador. El objetivo de esta investigación es 
desarrollar una aplicación web para dispositivos móviles que permita el registro de 
bitácoras de visitas a médicos para empresas farmacéuticas. La población fue de 50 
visitadores médicos. El tipo de investigación que se aplico fue método deductivo. 
El problema que presenta es el tiempo un factor crítico para el trabajo de los 
visitadores médicos ya que existe una planificación que deben cumplir y en el 
desarrollo de su trabajo existen factores externos (como el tiempo de espera a los 
profesionales de la salud) que no pueden controlar y factores internos (como el 
tiempo invertido en la elaboración de reportes) que son susceptibles de modificar a 
través de la automatización de procesos como el de los informes. (pág.7). 
 
 De la presente investigación se tomó los conceptos para la variable 
dependiente puesto que las teorías están relacionadas a las visitas médicas. 
 
 Yisa, V. L., Meshach, B., Osho, O., & Sule, A. (2018). “Aplicación de control de 
acceso basado en ubicación geográfica en un entorno empresarial” elaborado 
en la Universidad Federal de Tecnología, Nigeria. El acceso no autorizado ha sido 
difícil de detener o prevenir en las últimas décadas utilizando el nombre de usuario 
y autenticación de contraseña solamente. Previniendo Acceso no autorizado a 
sistemas empresariales mediante un El control de acceso lógico basado en la 
ubicación propone un Marco que utiliza el tiempo y la ubicación para prevenir y La 
defensa contra las violaciones de datos. El marco fue Desarrollado utilizando Java 
con un IDE Eclipse. La base de datos fue diseñada usando MySQL y se 
recolectaron ubicaciones utilizando la API de Google Maps. Usuarios registrados 
en diferentes ubicaciones en un campus universitario no pudieron acceder la cuenta 





trató de hacer esto en el trabajo horas Los usuarios se registraron con nombre de 
usuario y contraseña en lugares especificados. Luego se hacen los usuarios. 
(pág.36). 
 
 Del antecedente actual se tomó las teorías del marco teórico para elaborar la 
aplicación móvil del trabajo de investigación. 
 
 Kirmani, M. (2017). “Métodos ágiles para el desarrollo de aplicaciones móviles: 
un análisis comparativo” Se desarrolló en la Universidad de Bozen, India. Los 
métodos de desarrollo ágil de software han llamado la atención de los ingenieros e 
investigadores de software de todo el mundo. El análisis comparativo se realiza 
utilizando los métodos de cobertura del ciclo de vida y la evidencia empírica como 
las lentes analíticas. Sobre los resultados, se necesitan nuevas direcciones y hacer 
hincapié en la calidad metodológica y no en la cantidad de métodos. El objetivo de 
este documento es organizar, analizar y dar sentido al campo disperso de los 
métodos ágiles de desarrollo de software. Referente a los resultados del estudio, los 
profesionales se encuentran en una mejor posición para comprender las diversas 
propiedades de cada método y emitir su juicio de manera más informada. Para ello 
se construye un marco analítico que guía el análisis de los diferentes métodos 
existentes. (pág.1). 
 
 Del presente antecedente se tomó la teoría de las metodologías agiles. 
 
 Corral, L., Sillitti, A., & Succi, G. (2015). “Prácticas de aseguramiento de 
software para aplicaciones móviles.”  Desarrollado en la Universidad de Bozen, 
Italia. Las aplicaciones de software móvil tienen que lidiar con un entorno 
particular que involucra tamaño pequeño, recursos limitados, requisitos de alta 
autonomía, modelos de negocios competitivos y cualquier otro desafío. Para 
proporcionar pautas de desarrollo que respondan a estas necesidades, se han 
introducido varias prácticas; sin embargo, no está claro cómo estas directrices 
pueden contribuir a resolver los problemas presentes en el dominio móvil. Además, 
la rápida evolución del ecosistema móvil desafía muchas de las premisas sobre las 





revisamos un cuerpo de investigación que abarca tres niveles: procesos de 
desarrollo de software, prácticas de garantía de productos de software y prácticas 
de implementación de software. Además, revisamos la evolución de estas prácticas, 
identificando cómo los cambios constantes y la modernización del entorno de 
ejecución móvil han impactado los métodos propuestos en la literatura. Finalmente, 
introdujimos la discusión sobre la aplicación de estas prácticas en un entorno 
realmente productivo, abriendo un área para futuras investigaciones que pueden 
determinar si los profesionales han seguido los paradigmas de aseguramiento 
propuestos. (pág.1). 
 
 Del actual antecedente se tomó los conceptos para la variable independiente 
aplicación móviles. 
 
 Khalid, A., Zahra, S., & Muhammad, F. K. (2014). “Adecuación y contribución 
de métodos ágiles en el desarrollo de software móvil” desarrollado en la 
Universidad de Universidad de Ingeniería y Tecnología, Pakistan. El auge del 
mercado de aplicaciones móviles es fenomenal y también lo son los desafíos para 
desarrollar estas aplicaciones móviles. Los enfoques de desarrollo de la tradición 
son incapaces de abordar estos desafíos y limitaciones técnicas del mercado móvil. 
Al analizar esta situación, los investigadores han propuesto numerosas prácticas 
ágiles para desarrollar aplicaciones móviles orientadas a las personas que abarcan 
sus necesidades cambiantes. Este documento proporciona una breve descripción de 
algunos enfoques ágiles efectivos y de uso común que agregan valor al negocio de 
software móvil. La idoneidad de estos enfoques para adaptarse a las necesidades 
móviles también se discute en este documento. Se sugiere que las innovaciones 
ágiles ofrezcan una solución para aplicaciones móviles y examinen a los 
desarrolladores que están en la búsqueda de construir productos de alta calidad. 
(pág.1). 
 
 Del presente antecedente se tomó la teoría sobre las metodologías agiles. 
 
 Ming et al. (2016) “Uso de aplicaciones médicas móviles entre farmacéuticos de 





fue evaluar el uso de recursos electrónicos de Dl a través de HHC por 
farmacéuticos en Malasia. Este estudio también tuvo como objetivo investigar la 
percepción de los farmacéuticos hacia el contenido de DI y las funciones de las 
aplicaciones médicas móviles. Se adoptó un método de muestreo por conveniencia 
para invitar a los farmacéuticos (N = 450) que trabajan en diversos sectores, como 
hospitales, la autoridad de aprobación de medicamentos y el mundo académico a 
participar en esta encuesta en línea. (pág.419). 
 
 El actual antecedente ayudo con la teoría para la realización del marco 
teórico, puesto que se asemeja a la investigación realizada. 
 
 Grębosz-Krawczyk, M., y Olender, M. (2018) “La aplicación del Mobile 
Marketing en CRM en el sector médico” desarrollado en Polonia. El objetivo del 
artículo es indicar las posibilidades de uso de la aplicación móvil en apoyo de 
Customer Relationship Management en la atención médica (en caso de diabéticos). 
Los resultados de la investigación citados en este documento demuestran que la 
aplicación de soluciones móviles puede ser beneficiosa para el sistema CRM En la 
industria de la salud y la salud del paciente. Los resultados de la propia 
investigación muestran que esta es una práctica bastante rara. Sin embargo, la gran 
mayoría de los encuestados está dispuesta a usar la aplicación móvil y los pacientes 
expresan su interés en usarla para controlar la diabetes y administrar su relación 
con los médicos y los centros de salud. Esto indica la necesidad de comprender 
varias percepciones del marketing móvil utilizado para CRM entre pacientes, 
médicos y administradores. (pág.162). 
 
 Del actual antecedente se tomó los conceptos para la variable independiente 
aplicación móviles. 
 
 Pereira et al. (2017) “Aplicación móvil para la recolección de datos en 
investigación en salud” desarrollado en Brasil. Describe la recopilación de datos 
en el tiempo mediante la aplicación móvil y la investigación de movimientos con 
profesionales de la salud del Programa de estrategia de salud familiar al realizar 





tecnológica basada en el concepto de creación de prototipos y los pasos de 
definición, desarrollo y mantenimiento para la validación y el diseño de la 
aplicación. Esto será para una tableta móvil Motorola con sistema operativo 
Android 3.2, con el objetivo de recopilar datos para un estudio de tiempo y 
movimiento, utilizando la técnica de muestreo de trabajo e identificando la 
responsabilidad de los profesionales de las unidades de salud familiar (FHU) 
ubicadas en las cinco regiones geográficas brasileñas. La aplicación intensificó la 
recopilación de datos y facilitó el registro y almacenamiento de datos; transmisión 
de datos; y organización y procesamiento de datos; y aseguró una mayor 
confiabilidad en el análisis de resultados, manteniendo la integridad de los datos en 
todos estos pasos. (pág.479). 
 
 El presente antecedente aporto el caso de éxito del uso e implementación de 
las aplicaciones. 
 
 Olivier et al. (2018) “Diseño y evaluación de la aplicación Starting Together 
para visitas domiciliarias en el cuidado preventivo de la salud infantil” 
desarrollado en Holanda. El programa StartingTogether (en holandés 
SamenStarten) es un método centrado en la familia para la identificación temprana 
de problemas socioemocionales y de comportamiento en niños pequeños. A las 
enfermeras que se ocupan de la atención médica preventiva infantil les resulta 
difícil: determinar los problemas familiares y la necesidad de atención; proveer 
educación; referirse a servicios sociales; aumentar el empoderamiento de los 
padres. Para mitigar estos desafíos, desarrollamos y evaluamos la aplicación 
StartingTogether, que ofrece apoyo conversacional a enfermeras y padres, 
educación personalizada e información sobre servicios sociales. (pág.1). 
 
 El presente antecedente amplio los conocimientos sobre sobre la variable 
independiente 
 
 Díaz, M. (2013) desarrollo la tesis “Proyecto de redes y dispositivos móviles en 
interacción conjunta con un sistema de administración de gestión promocional 





San Francisco de Quito. Ecuador. La presente investigación tiene como objetivo 
mejorar tiempos, reducir costos y fomentar la productividad de los representantes 
médicos que son parte de la empresa Laboratorios Siegfried S.A. El proyecto lo que 
busca es manejar todo ese conocimiento estratégico farmacéutico y, transportarlo 
hacia un aplicativo amigable para el usuario y suficientemente funcional para 
descargar información necesaria, al desarrollar planes de acción acorde a la data 
recolectada. (pág.6). 
 




 Esteban, J., y Valega, J., (2015), en la tesis “Sistema móvil basado en 
geolocalización para mejorar la Gestión de Reclamos y Averías en Telefónica 
del Perú” desarrollado en la Universidad Nacional de Ucayali, Perú. El objetivo de 
la investigación fue Implementar el sistema móvil basado en geolocalización que 
mejore la gestión de reclamos y averías en Telefónica del Perú del Distrito de 
Surquillo. El tipo de investigación que se aplicó en esta tesis fue Aplicada. La 
población fue de 37 empleados. Las conclusiones fueron: Se desarrolló la propuesta 
del sistema móvil basada en geolocalización que mejore la gestión de reclamos y 
averías en Telefónica del Perú del Distrito de Surquillo, asimismo se definió los 
procesos de las actividades propias en la sede Surquillo, ello permitió desarrollar y 
formular una serie de información, a nivel estratégico, funcional y operacional. 
(pág.5). 
 
 Del actual antecedente se tomó las teorías relacionadas a la geolocalización 
relacionadas a la variable independiente. 
 
 Meneses, J., y, Laveriano, E., (2016), desarrollo la tesis “Prototipo de aplicación 
móvil utilizando la metodología Mobile-D para la verificación de la formalidad 





Nacional Mayor de San Marcos, Perú. La presente investigación tiene como 
objetivo desarrollar una aplicación para la verificación de la formalidad en el 
servicio de Taxi Metropolitano en la ciudad de Lima. La metodología utilizada para 
el desarrollo de la aplicación fue mobile-d. se concluye que gracias al uso del 
aplicativo se lograra mejorar la identificación satisfactoria de los taxis formales. 
Obtenida información en un tiempo de 2 segundos (pág.2). 
 
 Del actual antecedente se tomó los conceptos de la metodología mobile-d, 
puesto que es la que se va a implementar en esta investigación. 
 
 Baldoceda, J., (2017), desarrollo la tesis “Desarrollo de un aplicativo móvil 
basado en la metodología mobile-D para la gestión de reservas del hotel Caribe 
de Huaral” desarrollado en la Universidad Inca Garcilaso de la Vega, Perú. Esta 
investigación el objetivo fue desarrollar una aplicación para la gestión de reservas 
hotelera. Como metodología se utilizó mobile-d. se concluye que la utilización de 
la aplicación influyo de manera satisfactoria en la captación de nuevos clientes 
mediante el dispositivo móvil en el proceso de reserva de habitaciones (pág.5). 
 
 De la presente investigación se tomó los conceptos de la metodología para 
el marco teórico relacionados con la variable independiente. 
 
 Ventura, L., (2015), desarrollo la tesis “Automatización del proceso de ventas y 
distribución utilizando tecnología móvil y geolocalización para la empresa 
líder SRL” Desarrollada en la Universidad Privada Antenor Orrego – UPAO, Perú. 
El objetivo de esta investigación fue desarrollar una aplicación para la 
automatización del proceso de ventas utilizando tecnología móvil y 
geolocalización. La metodología utilizada fue RUP. Se utilizó el framework Jquery 
Mobile.  Para el indicador tiempo de atención de atención de los clientes hubo una 
disminución de unas 15.50 horas y para el indicador costo de la atención hubo una 
disminución de unos 58.1% los costos. (pág.7). 
 






 Taipe Y., (2017), en la tesis “Aplicación móvil para apoyar la promoción del 
turismo en el centro histórico del Cusco, utilizando realidad aumentada y 
geolocalización” desarrollado en la Universidad Nacional de San Antonio Abad o. 
Esta tesis de investigación tiene como objetivo mostrar los puntos de ubicación de 
interés a través del uso de mapas y realidad aumentada. Para el proyecto se utilizó 
la metodología SCRUM. Se concluye que la aplicación móvil contribuyo con la 
difusión de los atractivos turísticos del Centro Histórico de Cuso (pág.2). 
 
 De esta investigación se tomó el indicador tiempo de registro de 
expedientes y documentos. 
 
 Paredes Christian, (2016), desarrollo la tesis “APP para Android con 
geolocalización y realidad aumentada para brindar información oportuna de 
ofertas a potenciales clientes de las tiendas en mall aventura plaza de Trujillo” 
en la Universidad Privada Antenor Orrego - UPAO, Perú. Como objetivo principal 
de esta investigación es el desarrollo de una APP para Android con geolocalización 
y Realidad Aumentada para felicitar información a clientes potenciales de ofertas 
en las tiendas de Mall Aventura Plaza de Trujillo. La metodología implementada 
fue ICONIX. Se concluye hubo una disminución de tiempo de 11 usado para 
encontrar una oferta (pág.6). 
 
 Del presente antecedente se tomó los conceptos de la teoría en referencia a 
la geolocalización debido a que se está utilizando para mi investigación. 
 
 Alacote Juan, (2017), en la tesis “Diseño de un aplicativo móvil para mejorar la 
gestión de la geolocalización del talento humano de la empresa AHCOGE 
SAC, 2017” elaborado en la Universidad Norbert Wiener, Perú. Esta investigación 
tiene cuyo objetivo fue diseñar un aplicativo móvil para mejorar la gestión de 
geolocalización del talento humano de la empresa AHOGE S.A.C. La población 
fue de 96 trabajadores. Concluye que la implementación de la aplicación facilito 






 Del presente antecedente se tomó los conceptos de la teoría en referencia a 
la geolocalización debido a que se está utilizando para mi investigación. 
 
 Dorita Quiroz & Jannette Yarleque, (2017), en la tesis “Aplicación web móvil con 
geolocalización para mejorar la experiencia de compra del consumidor de 
Trujillo en la búsqueda de promociones en supermercados en el año 2016” 
desarrollado en la Universidad Privada Antenor Orrego - UPAO, El objetivo de 
esta investigación fue desarrollar una aplicación web móvil con geolocalización 
para la mejora de la experiencia de compra del consumidor de Trujillo en la 
búsqueda de promociones en supermercados. Se utilizó la base de datos Mysql. Se 
concluye que con el uso de la aplicación el tiempo de búsqueda de promociones es 
menor y el nivel de satisfacción es muy alto. (pág.5). 
 
 Del antecedente se tomó los conceptos de la teoría en referencia a la 
geolocalización debido a que se está utilizando para mi investigación. 
 
 Saavedra, Yeffer, (2015), en la tesis “Sistema Web para la gestión documental 
en la empresa Development IT E.I.R.L.” desarrollado en la Universidad Cesar 
Vallejo, como objetivo de esta investigación fue determinar la influencia de un 
sistema web para la gestión documental de la empresa. El estudio fue de tipo 
aplicada experimental. Se tomó como población a 602 documentos gestionados por 
semana. Se llegó a conclusión mediante el indicador tiempo promedio de registro 
de documentos hubo una disminución de 10.76 minutos y para el indicador 
porcentaje de localización se obtuvo un incremento de 49.3 %. entonces se 
confirma mediante la utilización de una aplicación web mejora la gestión 
documental. 
 
 Del actual antecedente se tomó el indicador tiempo promedio de registro de 
documentos ya que permitirá mejorar y optimizar el flujo en el registro de 
información. 
 
 Zavaleta, Aldo, (2018), en la tesis “Sistema de Información de Citas 





aseguramiento del Hospital Distrital Jerusalén” desarrollado en la Universidad 
Cesar Vallejo, El objetivo de esta investigación es mejorar la prestación de 
servicios en el área de aseguramiento del hospital distrital Jerusalén. El tipo de 
estudio que se utilizó es aplicada pre-experimental. Se tomó como muestra 361 
pacientes. Como metodología se utilizó Iconix. Como conclusión se obtiene para el 
indicador tiempo en el registro de citas médicas hubo una disminución en unos 
208.08 segundos y para el indicador tiempo en el registro de afiliación del paciente 
hubo una disminución de unos 243.52 segundos y para el indicador satisfacción del 
paciente respecto a la prestación de servicios de aseguramiento se aumentó en unos 
2.5 puntos. Entonces se confirma que la utilización de un sistema de información 
de citas, mejora la prestación de servicios. 
 
 Del actual antecedente se tomó el indicador tiempo en el registro de citas 
médicas puesto que permite mejorar el proceso en la obtención de una cita. 
 
 Tapia, Victor, (2016), en la tesis “Sistema de información de trámite 
documentario basado en tecnología web para institutos de educación superior 
tecnológicos de la región Ancash en el año 2016” desarrollado en la Universidad 
Católica los Ángeles Chimbote, la presente investigación tiene como objetivo 
mejorar el tramite documentario en los institutos tecnológicos de la región de 
Ancash. El tipo de estudio fue aplicada-experimental. Como muestra se tuvo a 360 
usuarios. Como conclusión para el indicador tiempo de registro de expedientes y 
documentos hubo una disminución de 0.93 minutos y para el indicador tiempo de 
consulta de documentos y expedientes hubo una disminución de 3.34 minutos.  
 
 Del actual antecedente se tomó el indicador tiempo de registro de 
expedientes y documentos.  
 
 Barrios, Arnaldo, (2018), en la tesis “Sistema Web Y Móvil De Trámite 
Documentario Para Mejorar La Gestión De Movimientos De Equipos 
Informáticos Del Área De Soporte Técnico En Una Universidad” desarrollado 
en la Universidad Cesar Vallejo, El objetivo de esta investigación es mejorar el 





Cesar Vallejo de Trujillo. La población utilizada fue de 52 trabajadores. Como base 
de datos se utilizó Mysql. Como conclusión se tiene, para el indicador tiempo 
promedio en la obtención de reportes de inventario hubo una disminución de 6.09 
minutos, para el indicador tiempo promedio en el registro de mantenimiento de los 
equipos hubo una disminución de 6.09 minutos, así mismo para el indicador control 
de tramite documentario hubo una disminución de 12.06 minutos y por ultimo para 
el indicador satisfacción del personal administrativo hubo in incremento de 2.50. 
 
 Del actual antecedente se tomó el indicador tiempo promedio en el registro 
de mantenimiento el cual mejora el flujo en los registros de la información.  
 
 Morante, George, (2018), en la tesis “Sistema Web Para Mejorar El Control De 
Incidencias En Los Cruces Semafóricos Del Distrito De Trujillo Para La 
Empresa Transportes Metropolitanos De Trujillo - Tmt” desarrollado en la 
Universidad Cesar Vallejo, la presente investigación tiene como objetivo mejorar el 
control de incidencias  en los cruces semafóricos del distrito de Trujillo mediante un 
Sistema Web. La población utilizada fue de 400 incidencias y la muestra 196 
incidencias. Como base de datos se utilizó Mysql. Como conclusión se tiene, para 
el indicador tiempo en el registro de las incidencias en los cruces semafóricos hubo 
una disminución de 6.09 segundos, así mismo para el indicador promedio de la 
cantidad de pérdidas de los registros físicos de incidencias hubo 0 perdidas y por 
ultimo para el indicador tiempo promedio en la emisión de anexos para el informe 
de los locadores hubo una disminución de 467.8 segundos. 
 Del actual esta investigación como referencia se tomó el indicador tiempo 
en el registro de las incidencias.  
 Mayo, Jovita, (2017), en la tesis “Aplicación móvil para el diagnóstico 
preliminar del trastorno de la ansiedad de los pacientes del servicio de 
psicología del HSJL” desarrollado en la Universidad Cesar Vallejo, El objetivo de 
esta investigación fue determinar si una aplicación móvil mejora el proceso de 
diagnóstico preliminar del trastorno de la ansiedad de los pacientes del servicio 





metodología utilizada fue Mobile-d. como resultado para el indicador Sensibilidad 
un aumento de 50 % y para el indicador especificidad hubo una disminución de 
11.8 %. Se concluye que la utilización de la aplicación móvil mejoro el diagnostico 
preliminar del trastorno de ansiedad. 
 Del actual antecedente se tomó como referencia la metodología mobile-d, 
debido a que se adapta al proyecto que estoy desarrollando. 
 Zapata, Alexander, (2015), en la tesis “Sistema de alerta vía web y móvil para 
mejorar el monitoreo de incidencias delictivas en la Ciudad de Trujillo” 
desarrollado en la Universidad Cesar Vallejo, la presente investigación tiene como 
objetivo mediante la implantación de un sistema de alerta móvil para mejorar el 
monitoreo de acciones delictivas en la ciudad de Trujillo. Se utilizó la metodología 
ICONIX.  Se utilizó la totalidad de la población y como muestra 107 pobladoras. 
Como conclusión se tiene para el primer indicador hubo una disminución de 136.94 
segundos y para el segundo indicador hubo una disminución de 17.64 segundos.  
 Del actual antecedente se tomó como referencia los conceptos del marco 
teórico. 
 Vilca, Rubén, (2015), en la tesis “Influencia de un sistema de geolocalización en 
el control y monitoreo de vehículos con dispositivos GPS en una empresa 
logística, 2015” se elaboró en la Universidad Cesar Vallejo, La investigación tiene 
como objetivo determinar de qué manera influye un sistema de geolocalización en 
el control y monitoreo de vehículos con dispositivos GPS. El tipo de investigación 
fue experimental. La población fue de 9 usuarios. Se utilizó la metodología 
ICONIX.  Se utilizó la totalidad de la población y como muestra 107 pobladoras. 
Como conclusión se tiene para el indicador tiempo de ubicar geográficamente un 
vehículo hubo una disminución del 55.56% lo que significa que existe influencia de 
la aplicación móvil. 








1.3. Teorías relacionadas al Tema 
1.3.1 Aplicación Móvil 
Santiago, Trabaldo, Kamijo, Fernández y Álvaro (2015) afirma que una app es una 
aplicación móvil construida que se ejecuta en Smartphone, por lo tanto, están 
disponibles en las plataformas móviles de las empresas propietarias. (pág.7). 
Filgueira (2014) afirma que las apps, son aplicaciones que se pueden instalar en los 
dispositivos móviles, y tienen la funcionalidad de texto, acceso a redes sociales, 
gestores de correo, etc.(pág.17). 
Según Howard y Katie (2014) afirma que una app o aplicación es un programa, 
diseñado para funcionar en Smartphone, que permite al usuario realizar diferentes 
operaciones. (pág.20). 
1.3.2 Geolocalización 
Según Cadavieco y Vázquez (2017) afirma que la geolocalización permite obtener la 
ubicación real de un dispositivo móvil. La forma más precisa en obtener la localización 
geográfica es mediante GPS, y permite ubicar al objeto con precisión a pocos metros. 
(pág.323). 
La geolocalización se refiere a la identificación de una ubicación real de un objeto en 
un mapa, en la Tierra y similares. Por lo tanto, la geolocalización encuentra la posición 
del objeto y, en algunos casos, también encuentra los metadatos asociados con la 
posición, como el nombre de la calle y similares. Los servicios basados en ubicación 
pueden usar información de navegación, como el GPS y cualquier otro sistema de 
navegación y posicionamiento, para proporcionar latitud, longitud, tiempo, altitud y 
similares precisos, todos los cuales se pueden usar para geolocalizar el objeto. 
(Matching Based On Geolocation Information From A Mobile Application, 2014, 
pág.1). 
La geolocalización ofrece oportunidades para que los tecnólogos de rendimiento se 
enfrenten de manera más concisa a los problemas de rendimiento humano en el pop y a 
medir los impactos de las acciones tomadas en el pop. Cuando un ejecutante tiene un 





capturar datos de ubicación en un momento específico y enviar datos a los ejecutantes 
en la ubicación para su uso a medida que la persona trabaja. Esto es, lo que se 
proporciona al ejecutante puede ser más sensible al contexto. (Carl, 2016, pág.8). 
1.3.3 Gestión 
Según Pérez y Merino (2012) afirma que gestión se refiere a la administración o 
gestión de algún recurso. Al respecto, gestionar es poder realizar actividades o procesos 
con la finalidad de lograr los objetivos concretos. (pág.1). 
1.3.4 Visitas Médicas 
La Real Decreto 1416/1994.Art 12. Punto 1. Afirma que es el medio que utilizan los 
laboratorios farmacéuticos para promocionar y prescribir sus productos, mediante los 
visitadores médicos, el cual tienes los conocimientos para transmitir la información a 
los profesionales de la medicina. Así mismo permitirá que los médicos puedan 
promover el uso adecuado de los medicamentos. 
Serra (2013) afirma que la visita médica es un conjunto de actividades que realiza un 
representante médico, mediante una entrevista con el profesional médico, para informar 
o recordar acerca de los beneficios de los productos que promociona, con el objetivo de 
recomendar a los pacientes. (pág.479).  
(Thompson, s.f.) define como un conjunto de actividades que realiza un visitador 
médico para informar y recordar a los profesionales de salud autorizados para 
prescribir, acerca de las promociones de los productos farmacéutico sobre las ventas y 
beneficios. 
 Fichero 
Serra (2012) afirma que es una herramienta fundamental de la gestión de un visitador 
médico, ya que contiene su cartera de clientes esto incluye: 
 Total, de médicos, médicos especialistas y médicos de atención primaria 
 Segmentos de médicos por potencial y frecuencia de visita asignada 
 Modificación de altas y bajas 





 Médicos visitados en el ciclo, cumplimiento de las frecuencias establecidas, 
médicos sin visitar, importancia de los médicos no visitados, motivos de la “no 
visita”, etc. 
Dimensión Entrega de Información 
Indicador tiempo promedio en el registro de informes diarios 
Cuentas (2015) en su tesis para hallar el tiempo de registro emplea la siguiente 
formula:           
𝐓𝐏𝐑𝐈𝐃 =  𝐓𝐈 –  𝐓𝐅  
TPRID = Tiempo promedio en el registro de informes diarios 
TI = Tiempo inicial. 
TF = Tiempo final. (pág.36). 
Dimensión Ubicación  
Indicador tiempo promedio en la ubicación de las rutas 
Villegas (2017) en su tesis para hallar el tiempo de registro emplea la siguiente formula: 
𝐓𝐏𝐔𝐑 =  𝐓𝐈 –  𝐓𝐅  
 
TPUR = Tiempo promedio en el reporte de las visitas médicas. 
TI = Tiempo inicial. 
TF = Tiempo final. (pág.35). 
1.3.5 Android  
Para Aulia et al. (2018) afirma que Android es un sistema operativo desarrollado para 
dispositivos móviles, de código abierto y gratuito para que los desarrolladores puedan 
crear su propia aplicación. Android fue adquirido por Google y para luego ser 
desarrollado por Open Handset Alliance, que es la alianza de compañías de hardware, 
software y telecomunicaciones. (pág.1290). 
Xiao-Feng, Yong, Jackie, Kerry, y Bing Wei (2012) afirma que “Android es 





por la Open Handset Alliance dirigida por Google. El objetivo de Android Open 
Source Project es crear un producto exitoso en el mundo real que mejora la experiencia 
móvil para los usuarios finales”. (pág.194). 
Shahbaz, Bilal, y Ahmad (2016) afirma que en las “aplicaciones del sistema operativo 
Android están escritas con el lenguaje Java y Android proporciona una aplicación rica 
entorno para crear aplicaciones creativas y juegos divertidos”. (pág.273). 
1.3.5.1 Arquitectura Android 
Wang, Duan y Wang (2011) afirma que la diferencia de otros sistemas operativos 
móviles como Windows Phone o iOS, las aplicaciones de Android se escriben en 
Java y se ejecutan en una máquina virtual Dalvik (máquina virtual). Esta máquina 
virtual es un componente central, porque todas las aplicaciones de Android y la 
aplicación marco son ejecutados por ella. Al igual que en otras plataformas, las 
aplicaciones se pueden obtener desde un lugar dedicado llamado Google Play. 
(Citado en Gilski y Stefanski, 2015, pág.117). 
Para Reynolds (2014) La plataforma Android ha sido una de las plataformas más 
exitosas desarrolladas en los últimos años y proporciona a los desarrolladores 
muchos servicios y características necesarias para crear aplicaciones móviles ricas. 
El siguiente diagrama proporciona una vista de alto nivel de cómo se organiza la 
plataforma Android, y las secciones siguientes proporcionan una breve descripción 
de cada componente principal. (pág.7). 












Figura 2: Arquitectura de Android 
 
Para Yuksel, Zaim y Aydin (2014), la arquitectura de Android se compone de 5 
capas básicas: 
 Aplicación: Esta es la capa de nivel superior en la arquitectura de Android 
en la que residen las aplicaciones estándar y donde los usuarios tienen más 
interacción realizando llamadas, recibiendo llamadas, navegando en línea, 
etc. Las capas donde los desarrolladores y programadores tienen la mayor 
interacción son las capas que entre la capa Kernel de Linux y esta capa. 
 Framework Android: Esta capa es donde las aplicaciones desarrolladas se 
comunican directamente. Las aplicaciones administran las funcionalidades 
básicas, como la administración de recursos del teléfono, la administración 
del sonido y la administración de llamadas. 
 Libraries: Esta capa se encuentra en la parte superior de la capa del kernel 
de Linux e incluye varias bibliotecas. Estas bibliotecas proporcionan 
funcionalidades que pueden manejar diversos datos. Por ejemplo, Media 
Framework es responsable de la administración de cómo se reproducirán los 
diferentes tipos de videos o audio. 
 Android Runtime: Esta capa está ubicada en el mismo nivel que la capa 
Biblioteca. Contiene una máquina virtual de Dalvik (DVM) y bibliotecas de 
Java para usuarios que se utilizan en el desarrollo de aplicaciones. La 
máquina virtual requiere que las aplicaciones se ejecuten en dispositivos 
Android. Está basado en registros y optimizado para requisitos de memoria 
baja. Se ejecuta en los códigos de aplicación que se convierten de archivos 
de clase Java a DEX compatible con DVM. 
 Linux Kernel:  Esta capa reside en la parte inferior de la arquitectura. 
Aunque los desarrolladores y usuarios no tienen una comunicación directa 
con esta capa, es el corazón de todo el sistema. Proporciona las siguientes 
funciones en el sistema Android: 
 Abstracción para hardware 






 Administración de energía 
 Controladores de hardware 
 Soporte para bibliotecas compartidas 
 Conexión de red 
 Un marco Binder para entre procesos comunicación. 
(pág.10-11). 
1.3.6 Metodologías Agiles 
Para Khalid, Zahra, y Muhammad (2014) es un enfoque iterativo, emergente y flexible 
donde el ciclo de vida del proyecto se guía por las características del producto. (pág.59) 
Por otra parte, Mudasir (2017) indica que el objetivo básico de estas metodologías es 
proporcionar un desarrollo de software uniforme de acuerdo con los requisitos del 
proyecto. (pág.589). 
 1.3.6.1 Manifiesto Ágil 
Beck, et al., (2001) menciona que “en una reunión de 2001 en Snowbird, Utah, un 
grupo de líderes de la industria del software desarrolló un "Manifiesto Ágil" de 
principios y prácticas destinados a mejorar la calidad de la colaboración dentro de 
los equipos de desarrollo de software.  y su capacidad para responder de manera 
efectiva a los requisitos ambientales y de productos cambiantes” (citado en 
Krehbiel, et al, 2017, p.91).  
Según Rizwan & Ikram (2015) El manifiesto ágil ha definido doce principios para 
ágil. Los principios están altamente enfocados en el cliente satisfacción e 
implicación, entrega incremental de colaboración y cooperación de software y 
partes interesadas. (pág.37). Estos principios obviamente ayudan a los proyectos a 
cambiar requisitos para tener éxito. El manifiesto enfatizó que el software involucra 
a las personas, y por lo tanto requiere comunicación y colaboración tanto como la 
excelencia de la ingeniería. AGILE (2013). 
a) Mobile-D 
Para Pãvãloaia (2013) Algunos autores consideran que las metodologías ágiles 
ofrecen una solución de desarrollo razonable para aplicaciones móviles. (pág.66). 





 Fase de exploración  
 Amaya (2013) afirma que, en esta fase los desarrolladores definen un 
plan y establecen las características del proyecto.  Se realiza en las 
siguientes etapas: establecer los grupos de actores, definir el alcance del 
proyecto, aclaración del proyecto. (p.118-119). 
 Fase de iniciación  
Amaya, (2013) afirma que, en esta fase, el equipo de desarrollo configura 
el proyecto preparando e identificando todos los recursos necesarios. Se 
elabora los planes para la fase siguiente y se establecen el equipo técnico, 
los recursos físicos, comunicaciones y tecnológicos. Se realiza en cuatro 
etapas: configuración del proyecto, día de planeación, día de trabajo, día 
de liberación. (p.118-119). 
 Fase de Producto 
 Amaya (2013) afirma que, en esta fase se repite la programación de los 
tres días, iterativamente hasta implantar todas las funcionalidades que 
desean. Se planifica las tareas a realizar y las iteraciones de trabajo. 
(p.118-119). 
 Fase de Estabilización 
 Amaya (2013) afirma que, en esta fase se integra el sistema en conjunto 
para asegurar que funcione correctamente. Esta fa es la más importante en 
el proyecto ya que asegura la estabilidad del desarrollo. (p.118-119). 
 Fase de pruebas 
Amaya (2013) afirma que, en esta fase el sistema está disponible con 
una versión estable y funcional. Así mismo se testeará la aplicación para 
comprobar si existen errores y proceder con las correcciones, pero no se 








b) Metodología RUP 
RUP es una gran plantilla de proceso general, que incluye una gran cantidad de 
orientación de desarrollo, productos y descripción de roles involucrados en el 
proceso de desarrollo. Según diferentes organizaciones y proyectos en desarrollo, 
debe estar especialmente configurado para ser aplicado a muchos procesos de 
desarrollo diferentes. (Wei y Jin, 2014, p.2051). 
RUP (2014) menciona que RUP proporciona un enfoque en el desarrollo de 
software que presenta relaciones bien definidas entre sus elementos: artefacto, rol, 
tarea y disciplina” (citado Valaski, Reinehr y Malucelli, 2017, p.71). 
Para Pereira (2016) es una metodología iterativa de desarrollo. RUP es una 
metodología que puede ser configurable o mejor adaptada a sus propósitos de 
proyecto según su tipo y tamaño. Rational Software (actual división de IBM) ha 
desarrollado y mantiene la RUP. (pág.48). 
El ciclo de vida RUP 
 Fase de Inicio: Rossberg (2014) Esta fase está enfocado en el modelado de 
negocio y las especificaciones de los requisitos. Así mismo se establece un 
punto de referencia para comparar los gastos que se realizan durante el 
proyecto.  
Para pasa a otra fase, debe cumplir estos criterios: 
 Concurrencia de los Stakeholder, en definir el alcance del proyecto y 
estimar los costos. 
 Acuerdo que el conjunto adecuado de los requisitos ha sido 
capturado y que no existe una comprensión compartida de estos 
requisitos. 
 Acuerdo que las estimaciones, las prioridades, los riesgos, y el 
proceso de desarrollo de costo / horario son las adecuadas. 
 Todos los riesgos se han identificado y existe una estrategia de 
mitigación para cada uno. (p.41-42). 
 Fase de Elaboración: Rossberg (2014) la mayoría de los casos de uso se 





lista de riesgos debería haberse escrito, así como un plan de desarrollo para 
todo el proyecto. (p.42). 
 Fase de Construcción: Suárez, Medina & Hernández (2015) esta fase se 
realiza varias iteraciones en un ciclo, así mismo se incorpora los casos de 
uso sucesivamente, de acuerdo a los factores de riesgo del proyecto. (p.87). 
 Fase de Transición: Suárez, Medina & Hernández (2015) en esta fase se 
tiene una versión inicial beta del sistema, para luego culminar el sistema en 
la fase de producción. (p.87). 
c) XP Programación Extrema. 
Según Roque, Herrera, López y Salinas (2017) XP requiere que el cliente y el 
equipo trabajen juntos en el mismo lugar donde se lleva a cabo el desarrollo, y que 
la programación se realice en grupos de dos personas que comparten la misma 
computadora (programación de pares). (pág.102). 
Para Tarwani y Chug (2016) La programación extrema es una de las metodologías 
ágiles más ampliamente adoptadas que fueron creadas por Kent Beck. (pág.420). 
d) Metodología Scrum 
Según Albarqi, y Qureshi (2018) Scrum es un marco ágil para el desarrollo de 
software y la administración de proyectos que heredó las características de 
"incremento e iterativo" y "equipo autoorganizado" de ASD. (pág.24). 
Según DESPA (2014), La metodología Scrum adoptó un enfoque de caja de tiempo 
donde los ciclos de desarrollo conocidos como Sprints no demoran más de 4 
semanas y finalizan con una versión de trabajo de la aplicación. (pág.45). 
Para Roque, Herrera, López y Salinas (2017) en SCRUM hay reuniones donde se 
lleva a cabo el proceso de retroalimentación y la recopilación y aclaración de los 
requisitos. Estas reuniones son el Scrum diario, la reunión de planificación del 






Según El equipo está compuesto por todos los miembros que buscan lograr el 
producto, donde se divide en tres roles: el propietario del producto, el maestro del 
scrum y los trabajadores. 
1. Product Owner: para Steghöfer, Seebach, Eberhardinger, Hübschmann, y 
Reif (2015) idealmente un representante del cliente con la autoridad para 
tomar decisiones sobre el producto e integrado en el equipo de Scrum, 
define los requisitos y los prioriza por importancia. También está 
disponible para el equipo de Scrum para responder preguntas y transmitir 
problemas que surgen durante el desarrollo a las organizaciones de clientes. 
(pág.340). 
2. Scrum Master: según Fustik (2017) el scrum master guía al equipo a 
priorizar sus tareas y elimina los impedimentos para manejar sus tareas. ¡La 
gestión ágil de proyectos con scrum es un mundo completamente nuevo! 
(pág.53). 
3. The Workers: Albarqi, y Qureshi (2018) los trabajadores que son el papel 
más importante, el equipo debe ser un "equipo interfuncional" y capaz de 
organizarse y dirigirse a sí mismo sin guiarse. (pág.24). 
Comparación de las metodologías  
Actualmente existen muchas metodologías, el cual algunas se diferencian de otras en 
algunos aspectos, y su objetivo de todas es producir software de calidad, en corto tiempo, 
sin embargo, en la siguiente tabla (Tabla 02) se realizó una comparación de las 
metodologías en la forma como trabajan. 
Tabla 2. Comparación de Metodologías 
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De acuerdo a la comparación de las metodologías realizadas, se optó por la metodología 
Mobile-D, ya que se adapta al proyecto, debido a que la finalidad es lograr pequeños ciclos 
de aumento de manera rápida. 
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1.4. Formulación del problema 
1.4.1 Problema General 
¿En qué medida el uso de una aplicación móvil con geolocalización, 
mediante la metodología mobile-d, mejorará la gestión de visitas médicas 
en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C.? 
1.4.2   Problemas Específicos 
 ¿En qué medida el uso de una aplicación móvil con 
geolocalización, mediante la metodología mobile-d, disminuirá el 
tiempo de registro de informes diarios en la gestión de visitas 
médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C.? 
 
 ¿En qué medida el uso de una aplicación móvil con 
geolocalización, mediante la metodología mobile-d, disminuirá el 
tiempo de la ubicación de las rutas en la gestión de visitas médicas 





















1.5 Justificación del estudio 
Justificación Tecnológica: 
Obisi & Gbadamosi (2017) afirma que, para lograr una mayor capacidad de 
respuesta, eficiencia y ventajas competitivas, las aplicaciones móviles siguen 
siendo un recurso para la productividad de la organización. (pág.117). 
Laboratorios Siegfried S.A.C. está dispuesto a implementar el proyecto, ya que la 
implementación de la aplicación permitirá agilizar los procesos y reducir tiempos, 
se puede decir que las actividades que se realizan de manera manual serán 
optimizadas mediante el uso de aplicación, el cual permitirá al visitador médico 
realizar sus actividades de manera sencilla, tan solo utilizando su dispositivo móvil. 
Justificación económica 
La implementación del aplicativo móvil, es factible, por el motivo que no 
representa un gasto en su implementación, además será de mucha importancia y 
trascendencia para los visitadores médicos, ya que serán beneficiados con este 
proyecto. Por lo tanto, con la utilización de la aplicación permitirá el ahorra de 
recursos económicos. 
Justificación institucional  
Laboratorios Siegfried S.A.C, tiene como objetivo optimizar los procesos de las 
áreas en la empresa, es por ello que con esta aplicación mejorará su imagen frente a 
sus clientes. Así mismo sacar ventaja a su competencia con la integración de esta 
solución. 
Justificación Operativa 
Mediante la implementación de esta aplicación permitirá el manejo rápido de 









1.6.1 Hipótesis General 
Si se usa una aplicación móvil con geolocalización, aplicando la 
metodología mobile-d, entonces mejorará la gestión de visitas 
médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
1.6.2 Hipótesis Especificas 
 Si se usa una aplicación móvil con geolocalización, aplicando la 
metodología mobile-d, entonces disminuirá el tiempo en registro de 
informes diarios en la gestión de visitas médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C. 
 Si se usa una aplicación móvil con geolocalización, aplicando la 
metodología mobile-d, entonces disminuirá el tiempo de ubicación 
de las rutas en la gestión de visitas médicas en la empresa 





















1.7. Objetivos  
1.7.1. Objetivo general 
Determinar si una aplicación móvil con geolocalización mediante la 
metodología mobile-d, mejora la gestión de visitas médicas en la 
empresa Laboratorios Siegfried S.A.C   
1.7.2 Objetivos específicos: 
 Determinar si una aplicación móvil con geolocalización mediante la 
metodología mobile-d, disminuirá del tiempo de registro de 
informes diarios en la gestión de visitas médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C.  
 Determinar si una aplicación móvil con geolocalización mediante la 
metodología mobile-d, disminuirá el tiempo en la ubicación de las 
rutas en la gestión de visitas médicas en la empresa Laboratorios 























2.1 Diseño de Investigación  
2.1.1 Tipo de Estudio 
La investigación aplicada, pragmática o tecnológica, el objetivo es satisfacer las 
necesidades a comodidad de las personas (Ortiz y García, p.38).   
Aplicada, porque se implementará una aplicación móvil con geolocalización, 
mediante la metodología Mobile-d, para la gestión de visitas, puesto que permitirá 
dar solución a la problemática en la compañía. 
2.1.2 Diseño de Investigación 
Para esta investigación el diseño a seguir es Pre-experimental, debido a que se 





G = Grupo experimental 
01 = Pre-Prueba  
X = Variable independiente: Aplicación móvil con Geolocalización 












2.2. Variables, Operacionalización  
 2.3.1. Variables  
 Variable Independiente 
  Aplicación móvil con Geolocalización  
 Variable Dependiente 






























2.3.2 Operacionalización de las Variables. 
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2.3. Población y Muestra 
 2.3.1 Población   
 Para esta investigación, se tomó como población todos los visitadores médicos de la 
empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. la población para esta investigación es de 30 
visitadores médicos. 
 2.3.3. Muestra 
La muestra es un subconjunto de una población de utilidad sobre el cual los datos 
serán recolectados, tiene que ser conciso, acotarse con precisión, además, deber ser 
característico de la población (Hernández, 2014, p. 173). 
Cuando la población es insignificante y el error tolerado enormemente reducido, 
metódicamente hay que obtener a toda o gran parte de la población (Hernández, 
2014, p. 160). 
En esta investigación la muestra tomada fue la totalidad de la población, puesto que 
la población de la investigación es viable y no es requerido obtener una muestra. 
Por consiguiente, la muestra es de 30 visitadores médicos. 
2.3.4 Muestreo 
El vigente trabajo de investigación no utilizo técnicas de muestreo, puesto que se 
utilizó el total de la población. 
2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y confiabilidad 
2.4.1 Técnica 
 Observación: Es el método principal para la obtener los del contexto, 
obtener información mediante la captación intencionada y selectiva, 
ilustrada e interpretativa de una cosa o de un fenómeno determinado (Ortiz 
y García, 2016, p.121). 
 Observación indirecta: Ortiz & García (2016) menciona que la 
observación indirecta consiste en recoger los datos del objeto de estudio, 
realizadas o recopiladas por otro observador, que ha tenido conocimiento 







 Ficha de Observación: La ficha de observación permite dirigir el análisis e 
inscribir de manera muy conciso lo que se ha mirado (Nieves, 2010, p.30). 
Se utilizarán dos dichas de observación: 
 Ficha N° 1 pre – test: indicador “tiempo de registro de informes diarios”. 
(ver Anexo N° 3). 
 Ficha N° 2 pre – test: indicador “tiempo de la ubicación de las rutas”. 
(ver Anexo N° 3). 
Tabla 5. Técnicas de datos 
Técnica Instrumento 
Observación Ficha de Observación 
Observación Ficha de Observación 
 
2.4.3 Validez 
Consiste en el grado que un instrumente mide a una variable del que pretende medir 
(Hernández et al., 2014, pág. 200). 
Validez de Contenido: Se refiere el nivel de dominio que tiene un instrumento 
sobre de lo que se mide (Hernández et al., 2014, pág. 201). 
Validez de Criterio: Se establece al contrastar los resultados obtenidos con otros 
que pretenden medir lo mismo (Hernández et al., 2014, pág. 202). 
Validez de Constructo: Es posiblemente lo más significativo, relativamente desde 
un aspecto científico, y se acota que un instrumento representa y mide un concepto 
teórico (Hernández et al., 2014, pág. 203). 
2.4.4 Confiabilidad 
Se refiere a que los individuos u objetos de estudio sean repetidos, producen 






2.5. Métodos de análisis de datos 
2.5.1 Estadística Descriptiva 
Incluye una sucesion de procedimientos, para la informacion contenida en un 
compuesto de datos empiricos referidos a una muestra (Rial y Valera, 2014, p.5). 
2.5.2 Estadística Inferencial 
La finalidad de esta investigación va más allá de detallar las distribuciones de las 
variables: pretende contrastar la hipótesis y trascender los resultados obtenidos en 
la muestra a la población o universo (Hernández et al., 2014, pág. 229). 
2.6. Aspectos éticos 
 El investigador se compromete a: 
 Respetar la veracidad de los resultados, la confiabilidad de los datos recogidos 
de la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. y los objetos que están involucrados 
en el estudio. 
 Respetar la privacidad de los datos obtenidos para el desarrollo de la 
investigación. 
 Todos los documentos bibliográficos usados para la presente investigación serán 
















3.1 Análisis descriptivo 
Para el caso de estudio se utilizó una Aplicación Móvil para medir el Tiempo promedio en 
el registro de informes diarios y el Tiempo promedio en la ubicación de las rutas. Para 
conocer el estado inicial del indicador, se aplicó un Pre-Test sin la aplicación móvil, 
seguidamente se implementó la aplicación móvil y de nuevo se registró el Tiempo 
promedio en el registro de informes diarios y el Tiempo promedio en la ubicación de las 
rutas. Los resultados descriptivos de estas medidas se observan en la tabla 6 y 7. 
Indicador: Tiempo promedio en el registro de informes diarios (TPRID) 
 






En la Tabla 6, se observa que en el pre-test el valor obtenido es de 13.35 minutos, el post-
test   se obtuvo 1, 90 minutos tal como se observa en la Figura 03; esto refleja un gran 
contraste del antes y después de la implementación de la aplicación; así mismo el tiempo 
promedio en el registro de informes diarios mínimo fueron de 12 minutos antes y 1 


















  Figura 3: Tiempo Promedio en el Registro de Informes Diarios Comparativa 
General 
 
Indicador: Tiempo promedio en la ubicación de las rutas (TPUR) 
 
 






En la Tabla 7, se observa que en el pre-test el valor obtenido es de 10.80 minutos, el post-
test se obtuvo 1, 55 minutos tal como se observa en la Figura 04; esto refleja un gran 
contraste del antes y después de la implementación; así mismo el tiempo promedio en la 






























Figura 4: Tiempo Promedio en la Ubicación de las Rutas Comparativa General 
 
 
3.2 Análisis inferencial 
Prueba de Normalidad 
Se procedió a realizar las pruebas de normalidad para cada indicador utilizando el método 
Shapiro-Wilk, debido a que el tamaño de la población es menor a 50. Dicha prueba se 
realizó introduciendo los datos de cada indicador en el software estadístico SPSS 23, para 
un nivel de confiabilidad del 95% bajo las siguientes condiciones: 
Si:  
 Sig. < 0.05 adopta una distribución no normal. 
 Sig. >= 0.05 adopta una distribución normal 
Dónde: 
 Sig. P-valor o nivel crítico del contraste. 




















Indicador: Tiempo promedio en el registro de informes diarios (TPRID) 
Para obtener una prueba de hipótesis adecuada, se realizó un tratamiento de los datos para 
la verificación de su distribución, con el objetivo de comprobar si los datos del indicador se 
distribuían normalmente. 






Se observa en la tabla 8, el resultado obtenido en la prueba Shapiro-Wilk el Sig. en el Pre-
Test fue de 0.01, el valor es menor que 0.05. Por consiguiente, el indicador no tiene una 
distribución normal. Además, los resultados de la prueba del Post-Test indican que el Sig. 
fue de 0.001, cuyo valor obtenido es menor que 0.05, por lo que el indicador en el Post-





















Figura 6: Tiempo promedio en el registro de informes diarios después de la aplicación 
móvil 
 
Indicador: Tiempo promedio en la ubicación de las rutas (TPUR) 
Para obtener una prueba de hipótesis adecuada, se realizó un tratamiento de los datos para 
la verificación de su distribución, con el objetivo de comprobar si los datos del indicador se 
distribuían normalmente. 








Se observa en la tabla 9, el resultado obtenido en la prueba Shapiro-Wilk el Sig. en el Pre-
Test fue de 0.01, el valor es menor que 0.05. Por consiguiente, el indicador no tiene una 
distribución normal. Además, los resultados de la prueba del Post-Test indican que el Sig. 
fue de 0.000, cuyo valor obtenido es menor que 0.05, por lo que el indicador en el Post-









































3.3 Prueba de Hipótesis 
Hipótesis de investigación 1: 
 H1: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la Metodología 
Mobile-D, entonces disminuirá el tiempo en registro de informes diarios en la 
Gestión de Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
 Indicador: Tiempo promedio en el registro de informes diarios 
Hipótesis Estadísticas 
Definición de variables: 
- TPRIDa: Tiempo promedio en el registro de informes diarios antes de usar la 
aplicación Móvil. 
- TPRIDd: Tiempo promedio en el registro de informes diarios después de usar la 
aplicación Móvil. 
 
 H0: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la Metodología 
Mobile-D, entonces no disminuirá el tiempo en registro de informes diarios en la 
Gestión de Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
H0: TPRIDa ≥ TPRIDd  
El indicador sin la Aplicación móvil es mejor que el indicador con la aplicación 
móvil. 
 
 HA: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la 
Metodología Mobile-D, entonces disminuirá el tiempo en registro de informes 
diarios en la Gestión de Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried 
S.A.C. 
Ha: TPRIDa < TPRIDd 







Para contrastar la hipótesis se aplicó la prueba de rangos de Wilcoxon, puesto que los datos 
obtenidos durante la investigación no tienen una distribución normal. 


















Se observa que en la Tabla 11 la prueba de signos de Wilcoxon, el valor Sig. Es: 0,000 











Hipótesis de investigación 2: 
 H1: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la Metodología 
Mobile-D, entonces disminuirá el tiempo de ubicación de las rutas en la Gestión de 
Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
 Indicador: Tiempo promedio en la ubicación de las rutas 
Hipótesis Estadísticas 
Definición de variables: 
- TPURa: Tiempo promedio en la ubicación de las rutas antes de usar la aplicación 
Móvil. 
- TPURd: Tiempo promedio en la ubicación de las rutas después de usar la 
aplicación Móvil. 
 
 H0: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la Metodología 
Mobile-D, entonces no disminuirá el tiempo de ubicación de las rutas en la Gestión 
de Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
H0: TPURa ≥ TPURd  
El indicador sin la Aplicación móvil es mejor que el indicador con la aplicación 
móvil. 
 
 HA: Si se usa una Aplicación Móvil con Geolocalización, aplicando la 
Metodología Mobile-D, entonces disminuirá el tiempo de ubicación de las rutas en 
la Gestión de Visitas Médicas en la empresa Laboratorios Siegfried S.A.C. 
Ha: TPURa < TPURd 
El indicador con la aplicación móvil es mejor que el indicador sin la aplicación 
móvil  
Para contrastar la hipótesis se aplicó la prueba de rangos de Wilcoxon, puesto que los datos 























Se observa que en la Tabla 13 la prueba de signos de Wilcoxon, el valor Sig. Es: 0,000 












Los resultados alcanzados en esta investigación, con la aplicación móvil se disminuyó el 
tiempo promedio de registro de informes diarios de 13.35 minutos a 1.9 minutos lo 
equivalente a una disminución de 11.45 minutos. 
De la misma manera (Tapia, 2016) en su investigación, llego a la conclusión que la 
implementación de la tecnología web mejoró el proceso de tramite documentario en los 
institutos de la región Ancash. De la misma manera (Morante, 2018), en su investigación, 
llego a la conclusión que los sistemas web disminuyen el tiempo en el registro de las 
incidencias, en su investigación el indicador mencionado disminuyó en 6.09 segundos. 
Además, se logró que la aplicación móvil disminuyo el tiempo en la ubicación de las rutas 
de 10.08 minutos a 1.55 minutos, lo que equivale a una disminución de 8.53 minutos. De la 
misma manera (Vilca, 2015), concluyó que los sistemas de geolocalización con 
dispositivos permitieron disminuir el tiempo promedio para ubicar geográficamente un 
vehículo, en su investigación logro disminuir el indicador mencionado 55.56 %. Indicar, 
aunque en esta investigación se tomó como unidad el indicador en tiempo, de la misma 
manera es admitido, Vilca, lo trabajo con porcentajes. 
Los resultados obtenidos en la actual investigación evidencian que el acceso a la 
información, con el uso de una aplicación móvil es de manera inmediata, confirmando así 
que la aplicación móvil disminuye el tiempo promedio de registro de informes diarios en 
11.45 minutos y el tiempo en la ubicación de las rutas en 8.53 minutos; de los resultados 













Se concluye que la aplicación móvil mejora la gestión de visitas médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C., permitiendo la disminución en el tiempo de registros de 
informes diarios y la disminución en el tiempo de ubicación de las rutas, permitiendo 
conseguir los objetivos de la investigación. 
1. Se concluye que la aplicación móvil disminuyo el tiempo en el registro de informes 
diarios en 11.45 minutos. Por lo tanto, se afirma que la aplicación móvil disminuye 
el tiempo promedio en el registro de informes diarios en la gestión de visitas 
médicas. 
2. Por último, la aplicación móvil disminuyo el tiempo en la ubicación de las rutas en 
9.25 minutos. Por lo tanto, se afirma que la aplicación móvil disminuye el tiempo 




















 Se recomienda dar mantenimiento a la aplicación móvil periódicamente para evitar 
inconsistencias. 
 
 Se recomienda que la aplicación móvil pase por una etapa de pruebas más extensa 
de usabilidad, para tener una mejor funcionalidad de la aplicación. 
 
 Se recomienda realiza capacitaciones con los visitadores médicos para garantizar el 
correcto uso de la aplicación móvil. 
 
 Se recomienda la implementación en las instituciones de rubro farmacéutico, así 
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V. ANEXOS                                                         
Anexo 1: Tabla de matriz de Consistencia 
PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS 
VARIABLE 
INDEPENDIENTE:  














General General General Definición Conceptual 
¿En qué medida el uso de una 
aplicación móvil con 
geolocalización, mediante la 
metodología mobile-d, 
mejorará la gestión de visitas 
médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried 
S.A.C.? 
Determinar si una aplicación 
móvil con geolocalización 
mediante la metodología 
mobile-d, mejora la gestión de 
visitas médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C   
 
 
Si se usa una aplicación móvil 
con geolocalización, aplicando 
la metodología mobile-d, 
entonces mejorará la gestión de 
visitas médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C. 
  
   




























- Observación  
 
Instrumentos: 
- Ficha de 
Observación 
 
Específicos Específicos Específicos 
¿En qué medida el uso de una 
aplicación móvil con 
geolocalización, mediante la 
metodología mobile-d, 
disminuirá el tiempo de 
registro de informes diarios en 
la gestión de visitas médicas 
en la empresa Laboratorios 
Siegfried S.A.C.? 
Determinar si una aplicación 
móvil con geolocalización 
mediante la metodología 
mobile-d, disminuirá del 
tiempo de registro de informes 
diarios en la gestión de visitas 
médicas en la empresa 
Laboratorios Siegfried S.A.C. 
Si se usa una aplicación móvil 
con geolocalización, aplicando 
la metodología mobile-d, 
entonces disminuirá el tiempo 
en registro de informes diarios 
en la gestión de visitas médicas 
en la empresa Laboratorios 
Siegfried S.A.C. 
¿En qué medida el uso de una 
aplicación móvil con 
geolocalización, mediante la 
metodología mobile-d, 
disminuirá el tiempo de la 
ubicación de las rutas en la 
gestión de visitas médicas en 
la empresa Laboratorios 
Siegfried S.A.C.? 
Determinar si una aplicación 
móvil con geolocalización 
mediante la metodología 
mobile-d, disminuirá el tiempo 
en la ubicación de las rutas en 
la gestión de visitas médicas en 
la empresa Laboratorios 
Siegfried S.A.C. 
Si se usa una aplicación móvil 
con geolocalización, aplicando 
la metodología mobile-d, 
entonces disminuirá el tiempo 
de ubicación de las rutas en la 
gestión de visitas médicas en la 
empresa Laboratorios Siegfried 
S.A.C. 
VARIABLE DEPENDIENTE:    
Gestión de visitas médicas en la  empresa 











conjunto de actividades 
que realiza un visitador 
médico para informar y 
recordar a los 
profesionales de salud 
autorizados para 
prescribir, acerca de las 
promociones de los 
productos farmacéutico 
sobre las ventas y 
beneficios. 
Actividades que realiza la 
empresa para obtener un 
beneficio de sus clientes 


































































































































































Anexo 4: Base de Datos experimental 
 
Tiempo en el registro de informes diarios              Tiempo en la 
ubicación de las rutas 
Orden  Pre-Test Post-Test  Pre-Test Post-Test 
1 15 1 10 2 
2 13 2 12 1 
3 12 3 11 1 
4 14 2 10 1 
5 13 1 11 3 
6 15 3 12 2 
7 13 2 10 1 
8 12 3 11 1 
9 14 1 10 2 
10 13 2 12 1 
11 12 1 11 2 
12 15 2 10 1 
13 13 1 11 2 
14 12 2 10 3 
15 14 3 12 1 
16 15 2 10 1 
17 13 1 11 2 
18 12 3 10 1 
19 14 1 11 2 







Anexo 5: Desarrollo de la metodología Mobile-D 
Anexo 5.1 FASE I: EXPLORACIÓN 
Como primera etapa, se establecen los requerimientos y el alcance del proyecto que 
servirán para un desarrollo adecuado 
Anexo 5.1.1 Establecimiento de los Stakeholder 
Para el desarrollo de esta actividad se definió a las siguientes personas involucradas   
 Jefe de Proyecto: Persona que será responsable del proyecto en todas las 
actividades para poder entregar un producto de calidad. 
 Desarrollador:  Persona encargada del diseño y desarrollo de la app  
 Visitador médico: Usuarios quienes utilizar la app móvil 
Anexo 5.1.2 Alcance 
Desarrollar una aplicación con geolocalización para la gestión en la empresa Laboratorios 
Siegried S.A.C. 
Anexo 5.1.3 Limitaciones 
 Solo será utilizado por los visitadores médicos 
 La ejecución de la aplicación se realizar en dispositivos Android desde la versión 
5.0 en adelante 
 Para utilizar el servicio de geolocalización se necesita estar conectado a internet 
 
Anexo 5.1.4 Definición del proyecto 
Para esta fase se definió el ambiente técnico y físico en el cual se desarrollará el proyecto. 
Diseño de Arquitectura base 
Anexo 5.1.5 Requerimientos iniciales 
Se pretende realizar una aplicación móvil con geolocalización, que permita registrar la 
información obtenida mediante la entrevista al médico y visualizar las rutas asignadas para 






Anexo 5.1.5.1 Requerimientos Funcionales 
La siguiente tabla se describe los requerimientos: 
Tabla 14: Req. Funcionales 
Código Descripción 
RF1 La aplicación debe iniciar la pantalla con el logo Siegfried 
RF2 La aplicación debe tener una pantalla de login 
RF3 La aplicación permite  registrar, buscar,  modificar y 
eliminar los clientes 
RF4 La aplicación permite  visualizar el  stock actualizado de 
las muestras medicas 
RF5 La aplicación permite visualizar el listado de médicos a 
visitar 
RF6 La aplicación deberá darle la ruta más rápida para llegar al 
destino de la visita 
RF7 La aplicación permite al visitador confirmar la visita que se 
realizó satisfactoriamente 
RF8 La aplicación permitirá crear y dar mantenimiento a los 
usuarios 
RF9 La aplicación permitirá al administrador ver la ubicación de 
usuario en el mapa 
RF10 La aplicación permitirá al administrador recibir 
notificaciones de las muestras médicas que el visitador está 
entregando 
RF11 La aplicación permitirá al administrador registrar un 
visitador y asignarle una contraseña y un perfil determinado 
RF12 La aplicación permitirá mostrar reportes por categoría 









Anexo 5.1.5.2 Requerimientos no Funcionales 
Tabla 15: Req. No funcionales 
Código Descripción 
RNF1 La aplicación será desarrollado para la plataforma Android 
RNF2 La base de datos será almacenado en Mysql 
RNF3 La aplicación será desarrollada en java 
RNF4 La aplicación será accedido solo por los visitadores 
médicos y administradores 
 
Tabla 16: Modelo de Procesos de la aplicación 
Modulo Código Proceso Requerimientos 
Módulo Logo 
M01 
La app móvil iniciara mostrando el 




Identificación del  visitador médico 





La aplicación permite registrar, 
realizar búsqueda, modificar y 




La aplicación permite registrar, 
realizar búsqueda, modificar y 




La aplicación permite registrar, realzar 





La aplicación permite visualizar el 





La aplicación permite visualizar el 





La aplicación permite visualizar el 
perfil de la farmacia 
RF13 





Instituciones perfil de las instituciones 
Módulo Reporte 
M10 
El usuario podrá visualizar la cantidad 






La aplicación permitirá al 
administrador crear y dar 
mantenimiento a los usuarios. 
 
La aplicación permitirá al 
administrador ver la ubicación de 
usuario en el mapa. 
 
La aplicación permitirá al 
administrador recibir notificaciones de 
las muestras médicas que el visitador 
está entregando. 
 
La aplicación permitirá al 
administrador registrar un visitador y 
asignarle una contraseña y un perfil 
determinado 
















Anexo 5.2 FASE II: INICIALIZACIÓN  
Anexo 5.2.1 Configuración del ambiente de desarrollo 
En esta fase se define los recursos hardware y software que se utilizarán para la 
elaboración del proyecto. Los recursos técnicos utilizados son los siguientes: 
 Hardware: Laptop Acer Core i5, Dispositivo Móvil (Celular) 
 Software: IDE Android Studio 3.2.1, Leguaje Java, Base de datos SQLITE 
y MYSQL. 
Anexo 5.2.2 Configuración de Android Studio 
Se utilizarán las siguientes librerías: 
 Google Maps APis 
 Retrofit 2 
 Butter Knife 
 Room 
 MPAndroidChart 





















Anexo 5.2.3 Diseño de Interfaz para la aplicación móvil 
Tabla 17: Storycard de la aparición del logo de la empresa 
NUMERO 01 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Media  
DESCRIPCION 
Al momento de iniciar la aplicación, aparecerá el logo de la empresa, 




FECHA ESTADO COMENTARIO 






Tabla 18: Storycard login del usuario 
NUMERO 02 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario(visitador médico), para poder ingresar a la aplicación, 
deberá ingresar un usuario y una contraseña. 
EXCEPCIONES  
 
Solo podrán ingresar los visitadores médicos y los administradores a 
la aplicación. 
 
Si el celular no tiene conexión  a internet, el proceso de logueo no se 
realizará satisfactoriamente. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 












Anexo 5.2.2 Diseño de la interfaz para la aplicación móvil 
Tabla 19: Storycard Registro Médicos 
NUMERO 03 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario registrará el apellido paterno, apellido materno, nombres, 




Si el celular no tiene conexión  a internet, el proceso de registro no se 
realizará satisfactoriamente. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 






Tabla 20: Storycard Registro Farmacias 
NUMERO 04 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario registrará los siguientes datos, ruc, razón social, tipo 
farmacia, teléfono, email. 
EXCEPCIONES  
 
Si el celular no tiene conexión a internet, el proceso de registro no se 
realizará satisfactoriamente. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 












Tabla 21: Storycard Registro Instituciones 
NUMERO 05 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario registrará los siguientes datos, ruc, razón social, tipo 








FECHA ESTADO COMENTARIO 






Tabla 22: Storycard Agenda 
NUMERO 06 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario visualizara la lista de los médicos, farmacias o 
instituciones planificadas para la visita; tendrá la opción de confirmar 
la visita en caso de haya concretado. 
EXCEPCIONES  
 
Si el celular no tiene conexión a internet, no se cargara el listado de 
médicos, farmacias o instituciones planificados. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 













Tabla 23: Storycard Perfil Médico 
NUMERO 07 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 




Si el celular no tiene conexión a internet, no se mostrara el detalle de 
perfil del médico. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 







Tabla 24: Storycard Perfil Farmacia 
NUMERO 08 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 




Si el celular no tiene conexión a internet, no se mostrara el detalle de 
perfil de la farmacia. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 












Tabla 25: Storycard Perfil Instituciones 
NUMERO 09 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario podrá visualizar la información de perfil de la institución. 
EXCEPCIONES  
 
Si el celular no tiene conexión a internet, no se mostrara el detalle de 
perfil de la institución. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 






Tabla 26: Storycard Reportes 
NUMERO 10 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario podrá obtener la cantidad de médicos visitados en el día, 
las muestras entregadas dentro de un periodo 
EXCEPCIONES  
 
Si el celular no tiene conexión a internet, no se ejecutara el proceso 
satisfactoriamente. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 














Tabla 27: Storycard Administrador 
NUMERO 11 DIFICULTAD Medio PRIORIDAD Alta  
DESCRIPCION 
El usuario administrador podrá visualizar la ubicación actual del 





Si el celular no tiene conexión a internet, no se ejecutara el proceso 
satisfactoriamente. 
FECHA ESTADO COMENTARIO 
























Anexo 5.2.4 Diccionario de la base de datos 




Almacena  la información de las visitas 
realizas 
visitas_registrar 
Almacena el registro de la visita 
realizada, latitud y longitud. 
visitas_detalle 
Almacena la información detallada de 
los productos a ser entregados. 
tipo_usuario 
Almacena el tipo de usuario en caso sea 
un visitador médico o administrador 
visitador 
Almacena la información de los 
visitadores médicos 
producto 
Almacena la información de los 
productos promocionales (muestras 
médicas) 
tipo_producto 
Almacena los tipos a los que pertenece 
un producto 
característica 
Almacena las características de un 
producto promocional 
causa 
Almacena el motivo por el que no se 
realizó la visita 
cliente 
Almacena la información de los clientes 
(médicos, farmacias e instituciones). 
especialidad Almacena la especialidad del medico 
tipo_cliente Almacena los datos de tipo cliente 
ciudad Almacena código de ciudad 














A continuación, se describe la información de las tablas en la base de datos Mysql: 
Tabla 29: Visitas 
Columna Tipo Descripción Observación 
idvisitas int(11) Cód. de visita Primary key 
idcausa int(11) Cód. de causa Foreign key 
idcliente int(11) Cód. de cliente Foreign key 
idvisitador int(11) Cód. de visitador Foreign key 
fechaVisita datetime Fecha realizarse la visita Foreign key 
estado char(1) Estado de visita  
estodSincronizar char(1) Estado de sincronización  
fechaRegistro datetime Fecha de registro  
 
Tabla 30: Visitas Registrar 
Columna Tipo Descripción Observación 
idvisitasRegistrar int(11) Cód. de visitas_registrar Primary key 
idvisitas int(11) Cód. de visita Foreign key 
laltitud int(11) Latitud  
longitud int(11) Longitud  
fechaRegistro date Fecha de registro  
 
Tabla 31: Visitas Detalle 
Columna Tipo Descripción Observación 
idvisitasDetalle int(11) Cód. de visita de detalle Primary key 
Idvisitas int(11) Cód. de visitas Foreign key 
Idproducto int(11) Cód. del producto Foreign key 
CantidadEntregada int(11) Cantidad del producto  








Tabla 32: Tipo Usuario 
Columna Tipo Descripción Observación 
idtipousuario int(11) Cód. tipo_usuario Primary key 
nombre int(11) Tipo de usuario  
Estado int(11) Cód. del producto  
 
Tabla 33: Visitador 
Columna Tipo Descripción Observación 
Idvisitador int(11) Cód. de visitador Primary key 
Idtipousuario int(11) Cód. de tipo_usuario Foreign key 
Apellidos varchar(20) Apellidos del visitador  
Nombres varchar(20) Nombres del visitador  
Dirección  varchar(20) Dirección del visitador  
Email varchar(20) Correo del visitador  
celular varchar(10) Celular del visitador  
Estado char(1) Estado del visitador  
Cuenta  varchar(20) Cuenta del visitador  
Password char(11) Contraseña del visitador  
 
Tabla 34: Producto 
Columna Tipo Descripción Observación 
idproducto int(11) Cód. de producto Primary key 
idCaracterística int(11) Cód. de característica  Foreign key 
idtipo int(11) Cód. tipo Producto Foreign key 
nombre varchar(45) Nombre producto  
descripción varchar(20) Descripción del producto  
stock int(11) Stock del producto  







Tabla 35: Tipo Producto 
Columna Tipo Descripción Observación 
idtipo int(11) Código de tipo Primary key 
descripción varchar(250) Descripción de tipo   
estado  char(1) Estado   
 
 
Tabla 36: Característica 
Columna Tipo Descripción Observación 
idcaracterística int(11) Cód. de característica Primary key 
descripción varchar(250) Descripción de la presentación    
estado  char(1) Estado   
 
 
Tabla 37: Causa 
Columna Tipo Descripción Observación 
idcausa int(11) Cód. de causa Primary key 
descripción varchar(250) Descripción de la casusa de las 
cuales no se realizó la visita   
 













Tabla 38: Cliente 
Columna Tipo Descripción Observación 
idcliente int(11) Cód. de cliente Primary key 
idciudad int(11) Cód. de ciudad  Foreign key 
idtipocliente int(11) Cód. de tipo cliente Foreign key 
idespecialidad int(11) Cód. de especialidad Foreign key 
nombre varchar(50) Nombre cliente  
apellidos varchar(20) Apellidos   
dirección varchar(20) Dirección   
teléfono varchar(10) Teléfono   
celular varchar(10) Celular   
email varchar(20) Correo   
fechaRegistro date Fecha de registro   
estado char(1) Estado del cliente  
latitud varchar(20) Lat. Dirección  
longitud varchar(20) Lng. dirección   
zona varchar(45) Zona   
sector varchar(45) Sector  
 
 
Tabla 39: Especialidad 
Columna Tipo Descripción Observación 
Idespecialidad int(11) Cód. de especialidad Primary key 










Tabla 40: Tipo Cliente 
Columna Tipo Descripción Observación 
idtipocliente int(11) Cód. de tipo cliente Primary key 
nombre  varchar(20) Tipo cliente    
estado  char(11) Estado cliente  
 
 
Tabla 41: Ciudad 
Columna Tipo Descripción Observación 
idciudad int(11) Cód. de ciudad Primary key 
idprovincia   int(11) Cód. de provincia  Foreign key 
nombre varchar(20) Nombre de ciudad  
 
 
Tabla 42: Provincia 
Columna Tipo Descripción Observación 
idprovincia int(11) Cód. de provincia Primary key 
nombre  varchar(20) Nombre de provincia    














Anexo 5.2 FASE III: PRODUCCIÓN 













Figura 10: Pantalla logo de Siegfried 
 
Se creará la pantalla de interfaz, agregando el logo de la empresa, en la carpeta “res” 

























Figura 11: Pantalla de Login 
 
Se creará el layout “login_activity.xml” en la carpeta de recursos “layout”, se cargará la 
imagen de la carpeta “drawable”, se insertará tres vistas un botton y dos Edittex para el 
usuario y contraseña. Se consumirá un servicio ApiRestfull para la validación de los datos 

























Figura 12: Pantalla Registro Médicos 
 
Se creará un layout con botones, edittex, spinner y los campos necesarios para el registro 


























Figura 13: Pantalla Registro Farmacias 
 
 
Se creará un layout con botones, edittex, spinner y los campos necesarios para el registro 

























Figura 14: Pantalla Registro Instituciones 
 
 
Se creará un layout con botones, edittex, spinner y los campos necesarios para el registro 

























Figura 15: Pantalla Agenda 
 
Se creará un layout que contendrá un Calendar y un RecyclerView para mostrar una lista 

























Figura 16: Pantalla Perfil Médico 
 


























Figura 17: Pantalla Perfil Farmacia 
 


























Figura 18: Pantalla Perfil Instituciones 
 


























Figura 19: Pantalla Reportes 
  
Se creará un layout que contendrá un Button, Edditex, para mostrar los reportes según el 

























Figura 20: Pantalla Administrador 
 
Se diseñará una interfaz que tendrá Edittex, botones y un spinner, este layout se habilitara 










Anexo 5.3 FASE IV: ESTABILIZACIÓN 
En esta fase se logra integrar toda la funcionalidad de la aplicación, además se comprueba 
que la aplicación completa funcione correctamente. 
Anexo 5.3.1 Recomendación de equipo móvil  
  






 2GB RAM  
 Procesador Quad-core 1.4GHz 






 Android 5.0 

















Anexo 5.3 FASE V: PRUEBAS 
Anexo 5.3.1 Prueba unitaria 01: Modulo logo 
Tabla 44: Prueba del módulo logo 
CODIGO NOMBRE 









 Habilitar orígenes desconocidos en 
el equipo celular 
 Instalar la aplicación  





















Anexo 5.3.2 Prueba unitaria 02: Módulo login 
Tabla 45: Prueba del módulo login 
CODIGO NOMBRE 




Validar el ingreso solo de los visitadores 
médicos y administrador, mediante una 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Cuando aparezca la pantalla login  
Ingresar en el primer campo el usuario. 







Al ingresar los datos de manera correcta, 
iniciar la pantalla de bienvenida, de lo 
contrario se muestra un dialog con el 















Anexo 5.3.3 Prueba unitaria 03: Módulo Registro médicos 
Tabla 46: Prueba del módulo registro médicos 
CODIGO NOMBRE 
M03 Módulo registro médicos 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de médicos  
 Ingresar el apellido paterno 
 Ingresar el apellido materno 
 Ingresar nombre 
 Ingresar matricula 
 Seleccionar el sexo 
 Seleccionar estado civil 
 Ingresar fecha nacimiento 
 Ingresar email 
 Seleccionar la especialidad 





Al completar el registro se mostrara el 









Anexo 5.3.4 Prueba unitaria 04: Módulo Registro farmacias 
Tabla 47: Prueba del módulo registro farmacias 
CODIGO NOMBRE 
M04 Módulo registro farmacias 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de farmacias  
 Ingresar la razón social 
 Ingresar el Ruc 
 Seleccionar tipo de farmacia 
 Ingresar la dirección 
 Ingresar teléfono 






Al completar el registro se mostrara la 











Anexo 5.3.5 Prueba unitaria 05: Módulo Registro Instituciones 
Tabla 48: Prueba del módulo registro instituciones 
CODIGO NOMBRE 
M05 Módulo registro instituciones 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de 
instituciones 
 Ingresar la razón social 
 Ingresar el Ruc 
 Seleccionar tipo de institución 
 Ingresar la dirección 
 Ingresar teléfono 





Al completar el registro se mostrara la 











Anexo 5.3.6 Prueba unitaria 06: Módulo Agenda 
Tabla 49: Prueba del módulo agenda 
CODIGO NOMBRE 
M06 Módulo agenda 
OBJETIVO Listar todas las visitas planificar y 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de agenda  
 En el calendario seleccionar la 
fecha, para visualizar los médicos 
planificados correspondientes a ese 
día. 






Se mostrará la lista de los médicos 













Anexo 5.3.7 Prueba unitaria 07: Módulo Perfil Médico 
Tabla 50: Prueba del módulo perfil médico 
CODIGO NOMBRE 
M07 Módulo perfil médico 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de médicos  























Anexo 5.3.8 Prueba unitaria 08: Módulo Perfil Farmacia 
Tabla 51: Prueba del módulo perfil farmacia 
CODIGO NOMBRE 
M08 Módulo perfil farmacia 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de farmacia  























Anexo 5.3.9 Prueba unitaria 09: Módulo Perfil Institución 
Tabla 52: Prueba del módulo perfil institución 
CODIGO NOMBRE 
M09 Módulo perfil institución 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción de institución 





Se mostrará todos los datos de la 

















Anexo 5.3.10 Prueba unitaria 10: Módulo Reportes 
Tabla 53: Prueba del módulo reportes 
CODIGO NOMBRE 
M10 Módulo reportes 
OBJETIVO Mostrar todos los médicos visitados, los 
médicos pendientes por visitar, las 





 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción reportes 






Se mostrará la totalidad de resultados en 














Anexo 5.3.11 Prueba unitaria 11: Módulo Administrador 
Tabla 54: Prueba del módulo administrador 
CODIGO NOMBRE 
M10 Módulo administrador 
OBJETIVO Mostrar la ubicación del usuario. 




 Iniciar la actividad. 
 Esperar que cargue el splash del 
logo. 
 Validar el usuario mediante un 
usuario y contraseña. 
 En el panel de navegación 
seleccionar la opción administrador 






Se mostrará la ubicación actual del usuario 
de acuerdo al filtrado, y se visualizará la 
cobertura del médico. 
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